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1. DATOS DE AUTOR(ES)  

Nombre y apellidos IRELA JEANETTE PRETEL NAZARIO 

Dirección Av. Unión 965 La Victoria - Chiclayo  

DNI N° 40336659                 CARNÉ DE EXTRANJERÍA N°………………………………..PASAPORTE N°…….……………………………..  

Teléfono fijo N°074-585970        N° celular 991579780 

Email ipretel@inlearning.pe 

 

Nombre y apellidos……………………………………………………………………………………………………………………………………………………..  

Dirección……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….  

DNI N°…………………………………….CARNÉ DE EXTRANJERÍA N°………………………………..PASAPORTE N°…….……………………………..  

Teléfono fijo N°……………………………………………………………N° celular…………………………………………………………………..................  

Email…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….  

Nombre y apellidos……………………………………………………………………………………………………………………………………………………..  

Dirección……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….  

DNI N°……………………………………. CARNÉ DE EXTRANJERÍA N°………………………………..PASAPORTE N°…….……………………………. 

Teléfono fijo N°……………………………………………………………N° celular…………………………………………………………………..................  

Email……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Nombre y apellidos……………………………………………………………………………………………………………………………………………………..  

Dirección……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….  

DNI N°……………………………………. CARNÉ DE EXTRANJERÍA N°………………………………..PASAPORTE N°…….……………………………. 

Teléfono fijo N°……………………………………………………………N° celular…………………………………………………………………..................  

Email……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

Nombre y apellidos……………………………………………………………………………………………………………………………………………………..  

Dirección……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….  

DNI N°……………………………………. CARNÉ DE EXTRANJERÍA N°………………………………..PASAPORTE N°…….……………………………. 

Teléfono fijo N°……………………………………………………………N° celular…………………………………………………………………..................  

Email……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Nombre y apellidos……………………………………………………………………………………………………………………………………………………..  

Dirección……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….  

DNI N°……………………………………. CARNÉ DE EXTRANJERÍA N°………………………………..PASAPORTE N°…….……………………………. 

Teléfono fijo N°……………………………………………………………N° celular…………………………………………………………………..................  

Email……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

Hasta 2 autores: Tesis - Trabajo de Suficiencia Profesional.  
Hasta 1 autor: Trabajo Académico - Trabajo de Investigación - Tesis.  

Hasta 6 autores: Artículos Científicos.  
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2. DATOS DE AFILIACIÓN INSTITUCIONAL  

  

Facultad de Comunicación, Empresa y Negocios 

Escuela Profesional de Contabilidad y Tributación 

  

ESCUELA DE POSGRADO “ALTAGORA”  

  

Maestro………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  

  

Doctor………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..  

  

Segunda Especialidad………………………………………………………………………………………………………………………………….  

  

LA PRESENTE OBRA SE CONSIDERA (Marque con una X)  

  

Tesis          (   X  )  

  

Trabajo de Suficiencia Profesional  (      )  

  

Trabajo Académico      (      )  

  

Trabajo de Investigación    (      )  

  

Artículo Científico      (      )  

  

TÍTULO PROFESIONAL Y/O GRADO ACADÉMICO al que opta:  

Contador Público  

ASESOR (ES):  

Mag. CPC Sánchez Vásquez, Julio César 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….  

3. DATOS DE LA OBRA  

Título Situación laboral y satisfacción profesional de los Contadores Públicos en el Departamento de Lambayeque 

– 2021 

PALABRAS CLAVES (3 a 5 términos), Satisfacción profesional, situación laboral, desempeño laboral. 

 …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  

LA PRESENTE OBRA SE DESARROLLÓ EN LA UDCH (Marque con una X)  

Totalmente (   x   )       Parcialmente (      )   Se desarrolló fuera del ámbito de a UDCH (      )  

¿CONSIDERA QUE ESTA OBRA ES SUSCEPTIBLE DE PROTECCIÓN PROPIEDAD INTELECTUAL? (Marque con "X")  

Sí (    x  )    No (      )  

DICHA OBRA FUE FINANCIADA (Marque con una X)  

Autofinanciado   (    x  )  

Por el Estado    (      )  

Por la UDCH    (      )  

  

 



  

4. AUTORIZACIÓN DE DEPÓSITO  

Por la presente  de manera  libre y voluntaria,  otorgo a la Universidad de Chiclayo, una   licencia  no  exclusiva  

para  reproducir,  distribuir,  transformar  (sólo  con propósitos   de   seguridad  y/o   identificación   de   la   

Universidad)   y   poner  a disposición  público  universitario  la  versión  digital   de   mi   obra  (incluido  al 

resumen)  de modo  libre  y gratuito  en el repositorio institucional  de la UDCH,  en el catálogo  de tesis de la 

SUNEDU y con los  repositorios a fines de la UDCH.  

Los derechos de autor o coautores son reconocidos por la Universidad de Chiclayo.  

El autor (es) o coautor (es) garantizan bajo su exclusiva responsabilidad qué el contenido que presentan en sus 

obras científicas son de su creación original y que no infringe derechos, ni derechos de Propiedad Intelectual de 

terceros, incluidos sus límites, derechos de autor, marcas comerciales, patentes, secreto comercial o de seguridad 

nacional, privacidad publicidad.  En caso de plagio, o de cualquier reclamo de un tercero relacionada con las obras, 

queda la UDCH exenta de toda responsabilidad, pudiendo realizar las investigaciones del caso e informar a la 

SUNEDEU.  

5. LICENCIA CREATIVA COMMONS: 4.0 INTERNATIONAL.  

Permiten el uso gratuito y de forma libre (bajo ciertas consideraciones determinada por los mismos autores) de una 

obra. Todas las licencias Creative Commons obligan al reconocimiento del autor (es) de la obra y, si el autor quiere, 

también deberá indicarse la fuente (por ejemplo, institución, publicación o revista) donde se ha publicado.  

 

Atribución-No Comercial-Sin Derivadas  

CC BY-NC-ND   

Esta licencia es la más restrictiva de nuestras seis licencias principales, permitiendo a otros solo descargar tu obra 

y compartirla con otros siempre y cuando te den crédito, pero no permiten cambiarlas de forma alguna ni usarlas 

comercialmente.  

AUTORIZO SU PUBLICACIÓN (Marque con una X)  

(   X   ) Sí, autorizo el depósito inmediatamente.  

(      ) Sí, autorizo el depósito a partir de la fecha……………………………………………………………………………………………  

(      ) No autorizo el depósito.  

NOTA: Máximo tres años de embargo.   

Chiclayo, 07 de julio del 2024 

Hora: 3:00 pm 

Entrega CD (      )  (Marque con X)  

   

                    

…………………………………………………………………………….     

                          Firma de autor                   

                                                                                                                Huella digital  

  

  

  

  

  

 

 

  

  
  



  

  

  

  

  

…………………………………………………………………………….     

                          Firma de autor               

 Huella digital  

  

  

  

  

  

…………………………………………………………………………….     

                          Firma de autor                Huella digital  

  

  

  

  

  

…………………………………………………………………………….     

                          Firma de autor                Huella digital  

  

  

  

  

  

…………………………………………………………………………….     

                          Firma de autor                Huella digital  

  

  

  

  

  

…………………………………………………………………………….     

                          Firma de autor                Huella digital  

  

  

  

  


